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PRÓLOGO 

 

La enfermería es una profesión en constante 

evolución, impulsada por la necesidad de 

adaptarse a los rápidos avances en la ciencia, 

la tecnología y las metodologías educativas. 

En este contexto, el libro "Estrategias, innova-

ciones educativas y tecnologías en enfermería� 

se presenta como una herramienta esencial 

para los profesionales y educadores del ám-

bito de la salud. Este libro se centra en propor-

cionar estrategias innovadoras y prácticas 

para mejorar la formación de los futuros profe-

sionales de enfermería, garantizando así una 

atención segura y de alta calidad. 

La iniciativa de crear este libro surge del pro-

yecto "Escenario de Realidad Virtual para la For-

mación de Enfermería", aprobado según la 

Resolución UTA-CONIN-2023-0322-R. Este pro-

yecto tiene como objetivo principal integrar la 

tecnología en la enseñanza de la enfermería, 

permitiendo a los estudiantes experimentar si-

tuaciones clínicas complejas en un entorno con-

trolado y seguro. Asimismo, se articula con el 

Grupo de Investigación Tecnología, Educación y 

Salud para el Cuidado en Enfermería (GITESCE) 

para lograr la implementación de tecnologías 

emergentes que enriquecen el proceso de apren-



dizaje y preparan a los futuros profesionales 

para enfrentar los desafíos del mundo real con 

mayor confianza y competencia. 

A lo largo de los capítulos de este libro, se ex-

ploran diversas metodologías que se han de-

mostrado eficaces en la educación en 

enfermería. Desde el uso de simulaciones clíni-

cas avanzadas hasta la incorporación de herra-

mientas digitales interactivas y temas cruciales 

como la importancia del aprendizaje centrado 

en el estudiante, desarrollo de habilidades críti-

cas, promoción del pensamiento reflexivo y la 

toma de decisiones informadas. 

Este libro es una invitación a los educadores de 

enfermería a reflexionar sobre sus prácticas pe-

dagógicas y considerar la adopción de nuevas 

tecnologías y estrategias en sus programas de 

formación. Al hacerlo, contribuyen al desarrollo 

profesional de sus estudiantes, también jugarán 

un papel fundamental en la mejora continua de 

la calidad de la atención en salud. La combina-

ción de estrategias educativas innovadoras y 

tecnología avanzada promete transformar la en-

señanza de la enfermería y, en consecuencia, be-

neficiar a la sociedad. 

Los autores 
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INTRODUCCIÓN 

 

La simulación es una estrategia de enseñanza-aprendizaje 

que se encuentra presente en la formación de los estudian-

tes de enfermería. A partir de las regulaciones sobre la cali-

dad y seguridad del paciente, aunado a la pandemia por 

COVID-19, esta estrategia se perfiló como fundamental para 

la formación de estudiantes y profesionales en las diferentes 

unidades de atención. 

La simulación comprende simuladores de pacientes huma-

nos, escenarios guiados y controlados que implican espa-

cios e infraestructura física; sistemas de video, cámara, 

imagen y voz; así como recursos de software y hardware 

(Urra et al., 2017). El uso de la simulación como estrategia 

de enseñanza plantea retos a los docentes en el conoci-

miento y aplicación de teorías del aprendizaje que permi-

tan maximizar el potencial educativo de los recursos 

disponibles. 

Las teorías del aprendizaje actúan como marcos de referen-

cia para la actividad educativa de los docentes y para el de-

sarrollo de competencias cognitivas, procedimentales y 

actitudinales en los estudiantes. Su comprensión profunda 

es fundamental porque proporciona las bases para diseñar 

y ejecutar procesos formativos eficaces en enfermería, pro-

moviendo aprendizajes significativos que fortalecen la for-

mación integral de los futuros profesionales de la salud 

(Schunk, 2012).  



CAPÍTULO I: 
ESTRATEGIA PARA LA 

ENSEÑANZA-APRENDIZAJE 
DE LA ENFERMERÍA EN EL 

ÁMBITO DE LA SIMULACIÓN
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Diversos teorizantes han explorado el complejo proceso de en-
señanza-aprendizaje, realizando aportes signiÞcativos que 
contribuyen al desarrollo de la práctica docente. Desde dife-
rentes perspectivas, estos autores han proporcionado funda-
mentos teóricos y prácticos que favorecen la construcción de 
aprendizajes signiÞcativos, permitiendo la formación de pro-
fesionales competentes capaces de brindar cuidados seguros 
y de calidad a los pacientes. 

El conductismo, cognitivismo, constructivismo y humanismo 
constituyen algunas de las teorías del aprendizaje más relevan-
tes aplicadas a la formación en enfermería. El conductismo en-
fatiza la adquisición de habilidades y técnicas mediante la 
repetición de conductas deseadas. Este enfoque se traduce en 
la práctica continua de procedimientos y protocolos clínicos 
con el propósito de garantizar un desempeño competente y pre-
ciso durante la atención al paciente (Moreno y Barragán, 2020). 

En la simulación clínica, la teoría conductista se centra en el 
uso del refuerzo, la retroalimentación inmediata y el modela-
miento de comportamientos que contribuyan a mejorar el de-
sempeño de los estudiantes. El refuerzo se aplica mediante 
palabras o gestos positivos, mientras que la retroalimentación 
inmediata permite corregir oportunamente las conductas ina-
decuadas observadas durante la ejecución de las actividades. 
Asimismo, el modelaje realizado por el docente facilita la ad-
quisición de conductas y competencias necesarias para el de-
sarrollo de las intervenciones de cuidado. 

El énfasis de esta teoría se encuentra en la adquisición de ha-
bilidades y actitudes a través de la práctica repetida. Este en-
foque ha demostrado ser útil para el desarrollo de 
competencias técnicas y clínicas dentro de la educación en 
enfermería. Los estudiantes participan de manera continua en 
la práctica de procedimientos y protocolos de atención, lo que 
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les permite perfeccionar sus habilidades y prepararse para si-
tuaciones clínicas reales. La repetición sistemática de estas 
actividades favorece la automatización de respuestas, aspecto 
esencial en escenarios de emergencia (Schunk, 2012). 

El movimiento cognitivista, por su parte, se centra en los proce-
sos mentales implicados en el aprendizaje. En el ámbito de la 
enfermería, promueve estrategias orientadas a activar procesos 
cognitivos complejos, tales como la resolución de problemas y 
la toma de decisiones clínicas fundamentadas en la evidencia 
cientíÞca. Esta perspectiva prepara a los estudiantes para com-
prender en profundidad los conceptos y teorías que sustentan 
la práctica profesional. El razonamiento clínico, la interpretación 
de datos y la toma de decisiones informadas son competencias 
indispensables para los profesionales de enfermería en entor-
nos sanitarios cada vez más complejos (Tapia, 2022). 

El constructivismo fomenta la participación activa de los es-
tudiantes en la construcción de su propio conocimiento. Esto 
se reßeja en la generación de oportunidades para investigar, 
cuestionar y aplicar conceptos y teorías en escenarios clínicos 
reales, promoviendo un aprendizaje más profundo, reßexivo y 
signiÞcativo (Santos et al., 2020). Ante diversas situaciones 
clínicas, los estudiantes pueden tomar decisiones de manera 
autónoma sustentadas en el conocimiento cientíÞco previa-
mente adquirido. 

Asimismo, el constructivismo aporta dos elementos funda-
mentales a la simulación clínica: la experiencia y la reßexión. 
Para que ambos componentes contribuyan efectivamente al 
aprendizaje, es indispensable que el docente planiÞque cuida-
dosamente la actividad de simulación y la relacione con situa-
ciones propias de la práctica profesional. A través de estos 
escenarios, los estudiantes exploran conocimientos mediante 
procesos de reßexión durante la acción, fortaleciendo la com-
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prensión y aplicación de los contenidos. La planiÞcación debe 
contemplar los conocimientos que se pretenden desarrollar y 
las habilidades requeridas según el nivel de complejidad de 
cada situación. 

En este contexto, resulta pertinente considerar la teoría de Pa-
tricia Benner, quien describe el desarrollo profesional de las 
enfermeras desde el nivel de novato hasta el de experto. Ben-
ner sostiene que la enfermería constituye una práctica com-
pleja cuyo aprendizaje progresa a través de distintas etapas 
de desarrollo. Este modelo, basado en la adquisición progre-
siva de conocimientos y habilidades mediante la experiencia 
práctica, proporciona un marco estructurado para la formación 
profesional. Su propuesta ha ejercido una importante inßuen-
cia en la educación en enfermería al destacar el valor de la ex-
periencia y del aprendizaje práctico en el camino hacia la 
excelencia en la atención sanitaria (Guía Yanes, 2019). 

En el contexto de la simulación clínica, esta teoría permite a 
los docentes diseñar escenarios que reßejen distintos niveles 
de complejidad y responsabilidad, adaptándose a las etapas 
de desarrollo de cada estudiante. De esta manera, se facilita 
la transición entre la teoría y la práctica, promoviendo un apren-
dizaje activo, contextualizado y seguro, en el que los estudian-
tes pueden aplicar y consolidar conocimientos dentro de 
entornos controlados. 

Al aplicar el modelo de Benner, los docentes pueden identiÞcar 
con mayor precisión las habilidades y conocimientos que los 
estudiantes necesitan desarrollar en cada fase de su forma-
ción. Esto favorece la implementación de programas de simu-
lación orientados no solo al aprendizaje de procedimientos 
técnicos, sino también al fortalecimiento del pensamiento crí-
tico, la toma de decisiones clínicas y la capacidad de res-
puesta frente a situaciones complejas. Asimismo, la 
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incorporación de esta teoría en la simulación clínica permite 
personalizar el aprendizaje, atendiendo las necesidades indi-
viduales de los estudiantes y garantizando que cada uno re-
ciba el apoyo necesario para alcanzar su máximo potencial en 
la práctica profesional. 

 
Estrategias de enseñanza en la simulación clínica  

La aplicación de estrategias de enseñanza en la simulación clí-
nica es crucial para el desarrollo efectivo de habilidades y com-
petencias en los estudiantes de enfermería. Estas estrategias 
proporcionan un marco estructurado que guía el diseño e im-
plementación de experiencias de aprendizaje inmersivas y re-
alistas. Al integrar enfoques como la Estrategia de Tyler, el 
Aprendizaje Experiencial de Kolb, la Zona de Desarrollo Pró-
ximo de Vygotsky y el Aprendizaje Basado en Problemas, se 
facilita un entorno propicio para la práctica y el desarrollo de 
competencias en escenarios controlados y seguros.  

Esto favorece la articulación entre teoría y práctica, fomenta 
el pensamiento crítico, fortalece la toma de decisiones clínicas 
y mejora la capacidad de trabajo en equipo. En última instan-
cia, estas estrategias contribuyen a que los futuros profesio-
nales de la salud estén mejor preparados para enfrentar los 
desafíos del entorno clínico real y brindar una atención de 
mayor calidad a los pacientes. 

La Estrategia de Tyler constituye una guía fundamental en la 
educación en enfermería. Al centrarse en la deÞnición de ob-
jetivos conductuales, la selección de experiencias de aprendi-
zaje y la evaluación del logro de dichos objetivos, proporciona 
una base sólida para el diseño de programas de capacitación 
técnica y clínica. Esto permite establecer resultados de apren-
dizaje concretos que garanticen la adquisición de habilidades 
esenciales para el cuidado de la salud. Esta metodología re-
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sulta especialmente útil en el desarrollo de programas de for-
mación basados en competencias, sustentados en objetivos 
claramente deÞnidos y medibles (García, 2019). 

La Estrategia de Lawson es un enfoque pedagógico utilizado 
en la simulación clínica para favorecer el aprendizaje de los 
estudiantes. Su aplicación permite integrar la teoría con la 
práctica, desarrollar habilidades y actitudes profesionales y 
promover la seguridad tanto del paciente como del aprendiz. 
La implementación de esta estrategia requiere una adecuada 
planiÞcación curricular, capacitación docente y procesos per-
manentes de evaluación. 

Para implementar esta estrategia en la simulación clínica es 
necesario contar con protocolos que garanticen la reproduc-
ción de escenarios clínicos realistas, capacitar a los docentes 
en metodologías de simulación, planiÞcar y organizar las acti-
vidades de acuerdo con el nivel de complejidad de los estu-
diantes y desarrollar evaluaciones formativas que permitan 
identiÞcar debilidades y fortalecer la autoconÞanza. Estas ac-
ciones son consideradas elementos esenciales para optimizar 
los resultados de aprendizaje en los entornos simulados (Ayala 
et al., 2019; Illesca et al., 2019; Villca, 2019). 

La estrategia humanista ocupa un lugar relevante en la forma-
ción de enfermería debido a que favorece el desarrollo de com-
petencias orientadas al cuidado integral de las personas. 
Aunque la incorporación de tecnologías en los servicios de 
salud ha mejorado múltiples procesos asistenciales, también 
ha generado preocupaciones relacionadas con la posible des-
personalización de la atención. En este contexto, la simulación 
clínica surge como una estrategia innovadora que permite re-
crear situaciones asistenciales en las que el cuidado humani-
zado constituye un eje central del aprendizaje. 

El cuidado humanizado implica brindar una atención integral 
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al paciente, sustentada en una comprensión amplia de la con-
dición humana, una ejecución técnicamente adecuada de los 
procedimientos y un comportamiento ético basado en valores. 
La incorporación de actividades relacionadas con la reßexión, 
la comunicación terapéutica, las entrevistas clínicas y el reco-
nocimiento del factor humano constituye un elemento funda-
mental dentro de la simulación clínica para promover la 
empatía y fortalecer las competencias relacionales de los fu-
turos profesionales de enfermería (Martínez y Herrera, 2023). 

La estrategia basada en competencias resulta especialmente 
pertinente en la educación en enfermería porque se orienta al 
desarrollo de habilidades prácticas y aplicadas. Mediante este 
enfoque, los estudiantes adquieren la capacidad de desempe-
ñarse eÞcazmente en escenarios clínicos reales, integrando 
conocimientos, habilidades y actitudes en la resolución de pro-
blemas de salud. Este planteamiento responde a la necesidad 
de formar profesionales altamente competentes y preparados 
para enfrentar los desafíos de la atención sanitaria contempo-
ránea. Las competencias claramente deÞnidas y evaluables 
son esenciales para garantizar una práctica segura, eÞciente 
y centrada en el paciente (Quezada y Medina, 2015). 

La estrategia virtual se ha consolidado como una herramienta 
fundamental en los procesos educativos actuales. Este enfo-
que aprovecha las tecnologías digitales, los simuladores com-
putarizados y la realidad virtual para fortalecer el desarrollo de 
competencias en los estudiantes. Asimismo, permite incre-
mentar la satisfacción académica al ofrecer experiencias in-
mersivas y realistas, contribuyendo a disminuir la ansiedad 
frente a la práctica clínica y favoreciendo mejores resultados 
de aprendizaje. 

El uso de la simulación virtual como estrategia pedagógica in-
novadora ha impulsado a los educadores de enfermería a desa-
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rrollar nuevas competencias relacionadas con el diseño, adap-
tación e implementación de experiencias de aprendizaje en en-
tornos digitales. Este proceso ha permitido trasladar el 
componente práctico de la formación hacia diversos escenarios 
virtuales sin comprometer la calidad educativa ni el carácter in-
tegral del aprendizaje, garantizando la continuidad de la forma-
ción profesional en contextos cambiantes (Pastuña et al., 2023). 

La simulación en los procesos educativos de enfermería cons-
tituye un método de enseñanza-aprendizaje efectivo para pro-
mover el desarrollo de habilidades cognitivas, procedimentales 
y actitudinales. Su implementación favorece la consolidación de 
un aprendizaje basado en competencias, fortalece la preparación 
de los estudiantes para la práctica profesional y contribuye a ga-
rantizar una atención segura y de calidad dirigida al paciente, la 
familia y la comunidad (Calidonio y Galdámez, 2020). 

 
Incorporar las teorías y estrategias en la simulación clí-
nica 

En la simulación clínica es fundamental incorporar teorías del 
aprendizaje y estrategias de enseñanza que garanticen la efec-
tividad de los procesos formativos. La enseñanza basada en 
simulación clínica integra conceptos procedentes de diversas 
corrientes teóricas con el propósito de favorecer la articulación 
entre la teoría y la práctica mediante escenarios que reprodu-
cen situaciones propias del ejercicio profesional. Este enfoque 
facilita la alineación entre los objetivos de aprendizaje, las ac-
tividades desarrolladas durante la simulación y la evaluación 
del desempeño de los estudiantes, promoviendo experiencias 
educativas coherentes y orientadas al logro de competencias 
profesionales (González et al., 2018). 
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Asimismo, resulta necesario considerar los aportes de inves-
tigadores que han abordado la importancia de la inserción cu-
rricular de la simulación clínica dentro de los programas 
formativos de las ciencias de la salud. En este sentido, el Ma-

nual para la Inserción Curricular de Simulación desarrollado por 
Armijo et al. constituye una guía relevante para la integración 
efectiva de la simulación en los planes de estudio. Este docu-
mento destaca la importancia de comprender cómo aprenden 
los estudiantes en entornos simulados y enfatiza la necesidad 
de alinear las experiencias de simulación con los resultados 
de aprendizaje esperados y los mecanismos de evaluación. De 
esta manera, se favorece un aprendizaje signiÞcativo y cohe-
rente con las competencias clínicas requeridas para el ejerci-
cio profesional (Armijo et al., 2022). 

En la actualidad existe una creciente evidencia cientíÞca que 
respalda la importancia de incorporar teorías del aprendizaje 
y estrategias de enseñanza en el diseño e implementación de 
experiencias de simulación clínica. Estos aspectos deben ser 
considerados por las instituciones educativas que utilizan la 
simulación como estrategia para el desarrollo de competen-
cias en los estudiantes y para la construcción de escenarios 
de aprendizaje cada vez más complejos y contextualizados.  

La simulación clínica, al recrear situaciones realistas y permitir 
la práctica sin riesgos para los pacientes, proporciona un entorno 
idóneo para el aprendizaje activo, reßexivo y signiÞcativo. Asi-
mismo, una adecuada planiÞcación favorece la identiÞcación de 
las necesidades especíÞcas de cada estudiante, posibilitando 
experiencias de aprendizaje personalizadas y optimizando el pro-
ceso de adquisición y consolidación de competencias profesio-
nales (Armijo et al., 2022; González et al., 2018). 
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Conclusiones 

Las teorías de enseñanza-aprendizaje aplicadas a la simula-

ción en enfermería ofrecen un marco sólido y dinámico para 

la formación de profesionales competentes y seguros. Estas 

teorías proporcionan estrategias pedagógicas que facilitan la 

integración de conocimientos teóricos con habilidades prác-

ticas en un entorno controlado y realista. Además, promueven 

el desarrollo del pensamiento crítico, la toma de decisiones 

clínicas y la resolución de problemas, fundamentales para la 

práctica efectiva de la enfermería. La implementación de la 

simulación basada en teorías educativas ayuda al desarrollo 

de las competencias técnicas de los estudiantes, y contribuye 

al fortalecimiento de la confianza y capacidad para enfrentar 

situaciones clínicas complejas. 

Una vez analizada la estrategia en el ámbito de la simulación 

y las teorías de aprendizaje aplicadas a enfermería, resulta 

evidente desarrollar una integración dinámica entre los refe-

rentes teóricos analizados y la innovación educativa. Esta úl-

tima se entiende como el proceso de introducir cambios 

significativos y mejoras en el proceso de enseñanza-aprendi-

zaje, así como en las prácticas pedagógicas. La innovación 

educativa puede manifestarse de diversas maneras, desde la 

implementación de tecnologías en el aula hasta la incorpora-

ción de enfoques pedagógicos más interactivos y centrados 

en el estudiante. En el siguiente capítulo, exploraremos cómo 

estas innovaciones se aplican específicamente en el campo 

de la enfermería, integrando los fundamentos teóricos y las 

nuevas tendencias en educación. 
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En un mundo en constante cambio, la innovación educativa se 

perÞla como una estrategia que permite preparar a los estu-

diantes para desempeñar diferentes roles en el amplio campo 

de la práctica clínica en la cual inßuyen avances tecnológicos 

como la telemedicina, la robótica y la inteligencia artiÞcial.  Las 

innovaciones educativas ayudan a los profesionales a relacio-

nar las tecnologías aplicadas en salud e investigación con el 

campo laboral. En este sentido, los simuladores en enfermería 

permiten practicar en entornos controlados antes de entrar al 

campo laboral, fomentando el aprendizaje continuo para man-

tener actualizado (1) a los estudiantes. 

 

Simuladores y plataformas digitales para el desarrollo 

de habilidades clínicas 

La formación de los profesionales de enfermería requiere la uti-

lización de simuladores para el desarrollo de habilidades clíni-

cas y del pensamiento clínico. Los simuladores permiten 

recrear situaciones propias de la práctica profesional para que 

los estudiantes practiquen técnicas y procedimientos en entor-

nos seguros y controlados, donde la comunicación reßexiva o 

debrieÞng constituye un pilar fundamental del proceso de 

aprendizaje. 

La simulación clínica resulta especialmente útil para practicar 

habilidades poco frecuentes o para entrenar la actuación en si-

tuaciones de emergencia, donde existen limitaciones para la 

práctica directa con pacientes reales (Torres et al., 2023). Los 

simuladores clínicos, la realidad virtual y aumentada, así como 

las plataformas digitales, constituyen herramientas educativas 
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que permiten implementar modelos de enseñanza activa y pro-

porcionar una preparación adecuada antes de la interacción di-

recta con pacientes. Estas tecnologías facilitan experiencias de 

aprendizaje contextualizadas y favorecen el desarrollo progre-

sivo de competencias clínicas y comunicativas (Veras, 2023). 

Asimismo, el uso de herramientas digitales como la realidad 

virtual genera transformaciones signiÞcativas en los procesos 

de enseñanza y aprendizaje, permitiendo que los estudiantes 

participen en entornos inmersivos que reproducen de manera 

realista diversas situaciones clínicas. Estas experiencias favo-

recen la comprensión de procedimientos complejos y promue-

ven una participación más activa durante el aprendizaje 

(Prendes, 2020). Las prácticas clínicas virtuales ofrecen la po-

sibilidad de fortalecer habilidades técnicas en escenarios si-

mulados antes de enfrentarse a situaciones asistenciales 

reales, contribuyendo al desarrollo de competencias profesio-

nales con mayor seguridad y conÞanza (Mejías et al., 2022). 

Otro recurso tecnológico ampliamente utilizado en la ense-

ñanza corresponde a las aplicaciones móviles y plataformas 

digitales, las cuales constituyen recursos educativos accesi-

bles y personalizados tanto para estudiantes como para docen-

tes. Estas herramientas ofrecen tutoriales clínicos, 

simulaciones virtuales y acceso permanente a información ac-

tualizada, facilitando la revisión de conceptos y el entrena-

miento autónomo de habilidades profesionales (Puls et al., 

2020). Diversos estudios han demostrado que el uso de aplica-

ciones móviles en la educación de enfermería contribuye a me-

jorar el conocimiento clínico, incrementar la conÞanza de los 
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estudiantes y fortalecer la calidad de los procesos formativos 

(Roman et al., 2024). 

Las plataformas de aprendizaje se han convertido en recursos 

fundamentales para la distribución de contenidos educativos 

interactivos, la promoción de debates académicos y la dispo-

nibilidad permanente de materiales actualizados. Además, fa-

vorecen el desarrollo de habilidades blandas como la 

comunicación escrita, la empatía y el trabajo colaborativo, com-

petencias esenciales para brindar una atención integral y hu-

manizada a los pacientes (Aragundi y Game, 2023). 

En los escenarios simulados, el Aprendizaje Basado en Proble-

mas (ABP) constituye una estrategia pedagógica pertinente de-

bido a que se fundamenta en la presentación de situaciones 

clínicas reales para desarrollar el pensamiento clínico y la toma 

de decisiones sustentadas en la evidencia cientíÞca. Esta me-

todología favorece el fortalecimiento de habilidades prácticas 

e interpersonales mediante la resolución de casos clínicos com-

plejos. Asimismo, contribuye al desarrollo de capacidades para 

la resolución de problemas y la toma de decisiones efectivas, 

permitiendo afrontar desafíos clínicos con mayor seguridad y 

creatividad. Los docentes pueden complementar este enfoque 

mediante debates, análisis de casos y actividades colaborativas 

que potencien el aprendizaje signiÞcativo (Puls et al., 2020). 

El trabajo en equipo representa un componente esencial en la 

preparación de los futuros profesionales de enfermería. La co-

laboración entre estudiantes y profesionales de diferentes dis-

ciplinas favorece una atención integral y fortalece las 
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competencias necesarias para el trabajo interdisciplinario den-

tro de los servicios de salud (Medina, 2023). La implementación 

de proyectos colaborativos impulsa la dinámica de equipos 

multidisciplinarios y genera oportunidades para que los estu-

diantes interactúen con profesionales de distintas áreas en 

contextos clínicos y comunitarios. Estas experiencias fortale-

cen la comunicación, el liderazgo y la resolución conjunta de 

problemas (Agualongo et al., 2023; Posada, 2021). 

La integración de proyectos de investigación que permitan a 

los estudiantes indagar y aportar conocimiento al campo de 

la enfermería favorece el desarrollo de competencias científi-

cas y profesionales. Este tipo de actividades promueve el in-

tercambio de experiencias, el trabajo colaborativo y la 

construcción colectiva del conocimiento, contribuyendo sig-

nificativamente al crecimiento académico y personal de los 

estudiantes. Además, el trabajo colaborativo facilita la vincu-

lación con instituciones y organizaciones de salud, fortale-

ciendo la conexión entre la formación universitaria y las 

necesidades de la comunidad (Posada, 2021). 

El contacto con situaciones simuladas contribuye al desarrollo 

de habilidades blandas necesarias para afrontar los desafíos 

emocionales presentes en la atención de usuarios simulados 

y reales. Estas experiencias preparan a los estudiantes para 

gestionar adecuadamente las complejidades emocionales pro-

pias del entorno clínico. En enfermería, el desarrollo de habili-

dades sociales y emocionales es indispensable para 

proporcionar cuidados de calidad y establecer relaciones efec-

tivas con pacientes, familiares y otros profesionales de la 
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salud (Veras, 2023). Asimismo, las habilidades socioemocio-

nales permiten enfrentar de manera más efectiva las deman-

das psicológicas y sociales asociadas con la práctica 

asistencial (Aragundi y Game, 2023). 

La inteligencia emocional comprende la capacidad de recono-

cer, comprender y regular las emociones propias y ajenas. En 

la formación de enfermería resulta fundamental incorporar es-

trategias que favorezcan el desarrollo de la conciencia emocio-

nal, la autorregulación y la empatía, con el propósito de 

fortalecer las competencias humanas necesarias para el cui-

dado integral de las personas (Veras, 2023). Diversas investi-

gaciones destacan que la inteligencia emocional constituye un 

elemento clave para brindar una atención centrada en el pa-

ciente, mejorar la comunicación interpersonal y favorecer rela-

ciones terapéuticas efectivas (Sleeper y Thompson, 2008). 

La capacidad de ponerse en el lugar de los demás, transmitir 

mensajes de manera clara y manejar situaciones estresantes 

son competencias fundamentales para el ejercicio profesional 

de la enfermería. Los programas educativos que incorporan la 

enseñanza de habilidades interpersonales y emocionales con-

tribuyen signiÞcativamente a la preparación de los estudiantes 

para afrontar los retos asociados al cuidado de personas en si-

tuaciones complejas (Granados et al., 2020; Aragundi y Game, 

2023). En la práctica profesional, la empatía y la comunicación 

efectiva favorecen el establecimiento de relaciones terapéuti-

cas sólidas, mejoran la satisfacción de los pacientes y fortale-

cen la calidad de la atención brindada. 
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La formación en habilidades comunicativas implica el desarro-

llo de capacidades relacionadas con la escucha activa, la for-

mulación de preguntas abiertas, la interpretación de 

necesidades emocionales y la reßexión sobre los sentimientos 

expresados por los pacientes. Estas competencias son esen-

ciales para construir vínculos de conÞanza y promover una 

atención humanizada. Asimismo, los programas de mentoría 

constituyen una estrategia valiosa para fortalecer la comunica-

ción entre estudiantes y docentes, favoreciendo el acompaña-

miento académico y el desarrollo profesional continuo 

(Aragundi & Game, 2023). 

 

Educación Continua y Aprendizaje a lo Largo de Toda la 

Vida  

Es fundamental fomentar la educación continua de las enfer-

meras para garantizar que permanezcan actualizadas respecto 

a los avances cientíÞcos, tecnológicos y metodológicos que ca-

racterizan la práctica contemporánea de la enfermería. La edu-

cación continua ofrece oportunidades permanentes de 

desarrollo profesional y personal, contribuyendo al fortaleci-

miento de competencias clínicas, investigativas y comunicati-

vas que repercuten directamente en la calidad de la atención 

brindada a los pacientes. Estos procesos formativos pueden 

desarrollarse mediante cursos, talleres, seminarios, congresos, 

certiÞcaciones y programas virtuales de actualización.  

Asimismo, las instituciones sanitarias y educativas desempe-

ñan un papel relevante al promover becas, mentorías y progra-

mas de formación especializada que favorecen el crecimiento 
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profesional de los enfermeros (Mendoza et al., 2023). La actua-

lización permanente permite incorporar conocimientos y habi-

lidades basados en la evidencia cientíÞca más reciente, 

fortaleciendo la seguridad del paciente y la excelencia en la 

práctica profesional. 

La educación continua contribuye signiÞcativamente a mejorar 

la calidad y seguridad de los cuidados al proporcionar herra-

mientas actualizadas para la toma de decisiones clínicas. Los 

profesionales que participan de manera constante en proce-

sos de capacitación desarrollan una mayor capacidad para 

adaptarse a los cambios del entorno sanitario y responder eÞ-

cazmente a las necesidades emergentes de los pacientes. Por 

ello, promover la formación permanente constituye una estra-

tegia esencial para mantener estándares elevados de calidad 

asistencial y fortalecer la atención centrada en la persona 

(Mendoza et al., 2023). 

El objetivo del aprendizaje continuo es transformar los modelos 

educativos tradicionales para responder a las demandas cam-

biantes de los estudiantes a lo largo de las diferentes etapas 

de su vida profesional. Estos enfoques trascienden los espa-

cios convencionales de enseñanza y promueven modalidades 

ßexibles, colaborativas y centradas en el estudiante. Entre las 

estrategias innovadoras más utilizadas destacan el aprendizaje 

basado en proyectos, la educación en línea, las metodologías 

activas, el aprendizaje colaborativo y las experiencias formati-

vas fundamentadas en la práctica profesional. Estas metodo-

logías favorecen el desarrollo de competencias complejas y 

preparan a los estudiantes para enfrentar contextos laborales 

dinámicos y altamente demandantes. 
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El aprendizaje basado en proyectos fomenta habilidades rela-

cionadas con el pensamiento crítico, la creatividad, la resolu-

ción de problemas y el trabajo colaborativo mediante la 

participación activa de los estudiantes en la solución de situa-

ciones auténticas o en el desarrollo de productos concretos. 

De manera complementaria, la educación en línea facilita el ac-

ceso a una amplia variedad de recursos educativos disponibles 

en plataformas digitales, permitiendo que los estudiantes ges-

tionen su aprendizaje de acuerdo con sus necesidades, ritmos 

y contextos particulares. Estas modalidades favorecen la au-

tonomía y fortalecen la capacidad de aprendizaje permanente 

en los futuros profesionales. 

Por otra parte, el aprendizaje móvil aprovecha dispositivos 

como teléfonos inteligentes y tabletas para proporcionar expe-

riencias educativas accesibles, interactivas y adaptadas a las 

necesidades individuales de los estudiantes. Paralelamente, el 

aprendizaje colaborativo promueve la participación activa en 

equipos de trabajo, facilitando el intercambio de conocimientos, 

la construcción colectiva de soluciones y el fortalecimiento de 

habilidades comunicativas e interpersonales. Estas metodolo-

gías contribuyen al desarrollo de competencias profesionales 

integrales y favorecen una mayor implicación de los estudiantes 

en su propio proceso formativo (Mendoza et al., 2021). 

Finalmente, el aprendizaje experiencial constituye una estrate-

gia que permite a los estudiantes adquirir conocimientos a tra-

vés de la práctica, la reßexión y la aplicación de experiencias 

reales o simuladas. Este enfoque favorece el desarrollo de ha-

bilidades técnicas, cognitivas y actitudinales, promoviendo una 
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comprensión más profunda y signiÞcativa de los contenidos.  

Además, fortalece la capacidad de adaptación ante situaciones 

cambiantes y facilita la transferencia de los aprendizajes al con-

texto profesional. Los enfoques innovadores de aprendizaje 

permanente buscan precisamente mejorar la calidad y perti-

nencia de la educación, preparando a los estudiantes para res-

ponder de manera efectiva a los desafíos del mundo real. 

Los recursos y programas de desarrollo profesional represen-

tan herramientas fundamentales para que los profesionales 

mantengan su vigencia y continúen progresando en sus trayec-

torias laborales. Estos recursos incluyen cursos especializados, 

talleres, certiÞcaciones, programas de mentoría, congresos 

cientíÞcos, eventos académicos, publicaciones cientíÞcas, 

blogs especializados y seminarios virtuales. La participación 

en estas iniciativas permite actualizar conocimientos, desarro-

llar nuevas competencias y establecer redes de colaboración 

profesional que favorecen el crecimiento académico y laboral. 

En un contexto caracterizado por cambios constantes en el ám-

bito sanitario y educativo, la actualización continua se convierte 

en una necesidad más que en una opción. Los recursos y pro-

gramas de desarrollo profesional permiten a los individuos for-

talecer sus capacidades, mantenerse al día respecto a los 

avances de su disciplina y mejorar sus oportunidades de creci-

miento profesional. De esta manera, la formación permanente 

contribuye no solo al desarrollo individual de los profesionales, 

sino también al fortalecimiento de los sistemas de salud y de 

los procesos educativos en enfermería (Mendoza et al., 2021). 
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Conclusiones 

Esta presentación no se limita a ser únicamente un 

análisis, sino que además sirve como una invitación a 

actuar. Hacemos un llamado a los educadores, así 

como a los profesionales de enfermería y a los respon-

sables de políticas, pidiéndoles que tomen acciones 

específicas para fomentar la integración de la innova-

ción en todas las áreas relacionadas con la educación 

en enfermería. 

La innovación y la tecnología en la enseñanza en salud 

han cambiado cómo los profesionales adquieren cono-

cimientos y habilidades. Estas herramientas mejoran la 

práctica clínica y la calidad de la atención al paciente.  

Los educadores en salud pueden personalizar la expe-

riencia de aprendizaje utilizando tecnologías emergen-

tes como la inteligencia artificial y la telemedicina por 

ende la tecnología no garantiza la excelencia en la en-

señanza. Se necesita un enfoque que mezcle tecnolo-

gía, pedagogía, evaluación y mejora de la educación. Es 

así como al avanzar hacia el futuro, es necesario explo-

rar nuevas formas de integrar la tecnología en la educa-

ción en salud para formar profesionales competentes, 

empáticos y centrados en el paciente.   
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La educación de los estudiantes de enfermería es un ámbito 
en constante evolución y de gran relevancia, ya que los capacita 
para ofrecer cuidados de excelencia, basados en principios éti-
cos y con un enfoque compasivo. A medida que progresa el 
sector de la salud, los enfoques educativos también avanzan 
constantemente con el Þn de adaptarse a las demandas en 
constante cambio de los pacientes, sus familias, la comunidad 
y el entorno médico. En este capítulo se describen las técnicas 
utilizadas en la enseñanza de enfermería, abordando los méto-
dos, herramientas e instrumentos de evaluación utilizados para 
valorar el progreso de los estudiantes y la evaluación clínica y 
práctica de las habilidades en el ámbito de la enfermería. 

Los enfoques pedagógicos empleados en el ámbito de la enfer-

mería abarcan una amplia gama de técnicas, que van desde los 

enfoques convencionales como las conferencias y los semina-

rios hasta enfoques más contemporáneos como las simulacio-

nes, el aprendizaje basado en la resolución de problemas y la 

integración de tecnologías de la información y la comunicación 

en el proceso educativo. Estas estrategias están diseñadas para 

facilitar la adquisición de conocimientos teóricos y reforzar ha-

bilidades esenciales, éticas y prácticas fundamentales para de-

sempeñarse eÞcazmente en el ámbito profesional. 

En relación con las técnicas, medios y herramientas utilizadas 

en la evaluación formativa, es fundamental destacar que son 

cruciales en el proceso de enseñanza y aprendizaje, ya que po-

sibilitan tanto a profesores como a alumnos reconocer el 

avance de un proceso formativo y diseñar acciones correctivas 

y de mejora, si es necesario. Entre las principales técnicas de 

evaluación están las que involucran al estudiante en el proceso 

evaluativo y las que no lo hacen. 
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Otra parte fundamental en el desarrollo del proceso educativo 

en enfermería es la evaluación clínica, la cual ofrece a los alum-

nos una plataforma sólida para poner en práctica sus conoci-

mientos teóricos en escenarios reales de cuidado de pacientes. 

Esta evaluación implica que el docente observe directamente 

cómo el estudiante realiza sus tareas académicas, además de 

revisar listas detalladas que contienen habilidades a evaluar y 

registros detallados del rendimiento del estudiante. 

Por último, la evaluación de habilidades prácticas en enfer-

mería se enfoca en comprobar la aptitud de los estudiantes 

en llevar a cabo procedimientos y técnicas de enfermería de 

forma segura y exitosa. Esto se logra a través de simulacio-

nes clínicas y prácticas preprofesionales, donde los alum-

nos pueden practicar y mejorar sus habilidades con la 

supervisión del profesor, antes de ponerlas en práctica en 

la atención directa a los pacientes. 

La enseñanza de enfermería requiere un enfoque que integre 

estrategias de enseñanza novedosas y efectivas, así como mé-

todos de evaluación formativas, clínicas y prácticas para ga-

rantizar el desarrollo de profesionales competentes. 

Los métodos de enseñanza son modos de actuación secuen-

ciales y ordenados que pretenden facilitar u orientar el proceso 

enseñanza-aprendizaje, por lo que lograr los objetivos propues-

tos. En función de las intenciones educativas, el nivel cientíÞco 

del contenido a enseñar, las características de los estudiantes, 

el contexto cultural y el entono de aprendizaje, el docente podrá 

analizar, adoptar o combinar diferentes métodos de enseñanza 

(Tavares et al., 2021). 
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Métodos para la asimilación de conocimientos y el de-

sarrollo cognitivo 

Independientemente del contenido a enseñar, los métodos de 

enseñanza contemporáneos buscan promover la adquisición 

de conocimientos y el desarrollo de habilidades cognitivas 

complejas que permitan a los estudiantes integrar los conteni-

dos académicos en sus prácticas clínicas de manera activa y 

reßexiva. En la formación de enfermería, la selección adecuada 

de métodos didácticos favorece la construcción de aprendiza-

jes signiÞcativos y el fortalecimiento de competencias profe-

sionales orientadas a la resolución de problemas y la toma de 

decisiones fundamentadas en la evidencia cientíÞca (Obando 

et al., 2020; Celi et al., 2021; Markwick y Sacco, 2021). 

Los métodos inductivos están dirigidos a la formación de con-

ceptos e hipótesis mediante la observación sistemática y el 

manejo directo de materiales o situaciones de aprendizaje. 

Dentro de esta categoría se incluyen actividades de investiga-

ción didáctica, análisis documental y revisión bibliográÞca, las 

cuales favorecen el desarrollo de la independencia cognosci-

tiva y la capacidad de construir conocimiento a partir de la ex-

periencia y la reßexión crítica (Obando et al., 2020). 

Por su parte, los métodos de instrucción se orientan a la asi-

milación de conceptos a través de exposiciones orales, clases 

magistrales y recursos audiovisuales que facilitan la compren-

sión de contenidos complejos. Aunque tradicionalmente se han 

considerado métodos centrados en el docente, su combinación 

con recursos tecnológicos y estrategias participativas permite 

incrementar la interacción y favorecer aprendizajes más pro-

fundos (Markwick y Sacco, 2021). 
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Los seminarios de lectura y los debates académicos constitu-

yen estrategias que promueven el desarrollo de habilidades 

cognitivas superiores, tales como el análisis, la reßexión crítica 

y el intercambio intelectual. Estas actividades favorecen la ar-

gumentación fundamentada, la construcción colectiva del co-

nocimiento y el fortalecimiento de competencias 

comunicativas indispensables para la práctica profesional de 

enfermería (Celi et al., 2021). 

Los métodos de ßexibilidad cognitiva fomentan la capacidad 

de analizar situaciones desde diferentes perspectivas mediante 

el diálogo reßexivo y la discusión argumentada. A través de 

estos procesos, los estudiantes expresan ideas personales, 

contrastan opiniones, reformulan hipótesis y desarrollan habi-

lidades para enfrentar escenarios clínicos complejos caracte-

rizados por la incertidumbre y la necesidad de adaptación 

constante (Vega et al., 2021). 

Los métodos orientados al entrenamiento y desarrollo de habi-

lidades permiten la resolución de problemas prácticos y forta-

lecen las capacidades de actuación en contextos especíÞcos. 

Este enfoque pretende que los estudiantes desarrollen compe-

tencias para intervenir adecuadamente ante situaciones clíni-

cas reales, enfrentando decisiones complejas, tratamientos 

especíÞcos e incluso dilemas éticos propios de la atención sa-

nitaria. Estas metodologías favorecen la integración entre co-

nocimientos teóricos y habilidades operativas necesarias para 

el desempeño profesional (Duque y Largo, 2021). 

El Aprendizaje Basado en Problemas (ABP) constituye una es-

trategia metodológica que parte de situaciones complejas de 

la práctica profesional, continúa con la búsqueda y ampliación 
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de información mediante el conocimiento cientíÞco y concluye 

con el análisis crítico de la situación y la propuesta de solucio-

nes. En la formación de enfermería, este enfoque permite for-

talecer el juicio clínico, la toma de decisiones y la resolución de 

problemas desde una perspectiva ética y basada en evidencia 

(Duque y Largo, 2021). 

Diversos estudios han demostrado que el ABP favorece el desa-

rrollo de competencias clínicas y mejora la capacidad de razona-

miento profesional. Asimismo, promueve el aprendizaje autónomo, 

la búsqueda activa de información y la participación colaborativa 

en la construcción del conocimiento, aspectos esenciales para la 

formación de profesionales competentes en entornos sanitarios 

complejos (Zhang et al., 2023; Jafarpoor et al., 2021). 

Los estudios de casos constituyen otra metodología amplia-

mente utilizada en la educación en enfermería. Esta estrategia 

permite analizar situaciones reales o simuladas con el propó-

sito de comprender sus características, identiÞcar problemas 

y proponer alternativas de intervención. El proceso general-

mente incluye la descripción del contexto, el análisis de infor-

mación relevante, la discusión grupal y la toma de decisiones 

fundamentadas, fortaleciendo así el razonamiento clínico y el 

pensamiento crítico. 

La resolución de problemas favorece la adquisición de apren-

dizajes signiÞcativos al enfrentar a los estudiantes con situa-

ciones que generan preguntas, dudas e incertidumbres. Este 

proceso impulsa la búsqueda de soluciones mediante el análi-

sis de información, la aplicación de conocimientos previos y la 

evaluación crítica de alternativas. En el ámbito sanitario, estas 

competencias son fundamentales para responder adecuada-
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mente a los problemas de salud de individuos, familias y co-

munidades, integrando experiencia profesional y conocimiento 

cientíÞco actualizado (Vega et al., 2021). 

Los proyectos educativos representan una estrategia que pro-

mueve la autonomía del aprendizaje y la aplicación práctica de 

conocimientos. A través de la planiÞcación y ejecución de pro-

yectos, los estudiantes desarrollan competencias relacionadas 

con la organización, la investigación, la resolución de proble-

mas y la gestión de recursos. Para alcanzar resultados signiÞ-

cativos, los proyectos deben responder a necesidades 

educativas reales y ajustarse a las capacidades e intereses de 

los estudiantes. 

En el desarrollo de habilidades operativas, los métodos centra-

dos en la práctica constituyen herramientas fundamentales 

para consolidar conocimientos, habilidades y destrezas clíni-

cas. Entre ellos destaca la demostración y ejercitación, estra-

tegia que consiste en la enseñanza directa de procedimientos 

mediante la observación de una demostración realizada por el 

docente, seguida de la práctica guiada por parte de los estu-

diantes hasta alcanzar niveles adecuados de autonomía y com-

petencia profesional (Massó et al., 2021). 

La demostración y ejercitación no se limita a la reproducción 

mecánica de procedimientos. Por el contrario, implica la com-

prensión de los principios cientíÞcos, éticos y técnicos que sus-

tentan cada intervención. Durante este proceso, el docente 

proporciona acompañamiento continuo y promueve espacios 

de reßexión que favorecen la consolidación de aprendizajes sig-

niÞcativos y el desarrollo de competencias clínicas integrales 

(Zhang et al., 2023). 
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La simulación constituye uno de los métodos de enseñanza 

más relevantes en la educación contemporánea en enfermería 

debido a que permite acercar a los estudiantes a escenarios si-

milares a la práctica real en entornos seguros y controlados. 

Mediante simuladores físicos o plataformas virtuales, los es-

tudiantes desarrollan habilidades clínicas, fortalecen la toma 

de decisiones y adquieren experiencia antes de enfrentarse a 

situaciones reales de atención sanitaria (Padilha et al., 2019; 

Dimas et al., 2021). 

La simulación favorece el aprendizaje progresivo de procedimien-

tos que van desde habilidades básicas hasta intervenciones com-

plejas relacionadas con la planiÞcación y ejecución de cuidados 

de enfermería. Durante estas experiencias, los estudiantes expe-

rimentan directamente las consecuencias de sus decisiones, 

identiÞcan áreas de mejora y reciben retroalimentación constante 

de docentes y compañeros, fortaleciendo así el aprendizaje co-

laborativo y el pensamiento crítico (Tavares et al., 2021). 

Las nuevas tecnologías y la digitalización de contenidos han 

impulsado signiÞcativamente el desarrollo de la simulación vir-

tual en enfermería. Estas herramientas permiten crear experien-

cias educativas inmersivas, dinámicas e interactivas que 

favorecen la comprensión de contenidos complejos y el desa-

rrollo de habilidades clínicas en contextos simulados. Asi-

mismo, facilitan la toma de decisiones en escenarios prácticos 

y fortalecen la preparación de los estudiantes para responder 

de manera eÞciente a los desafíos de la práctica profesional 

contemporánea (Dimas et al., 2021; Padilha et al., 2019). 
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Técnicas, medios e instrumentos de evaluación forma-

tiva 

La evaluación formativa constituye un proceso sistemático 

orientado a valorar el progreso de los estudiantes durante su 

proceso de aprendizaje. Su Þnalidad principal es proporcionar 

información continua que permita identiÞcar fortalezas, diÞcul-

tades y oportunidades de mejora, favoreciendo la toma de de-

cisiones pedagógicas oportunas. Para ello, se utilizan diversas 

técnicas, medios e instrumentos que facilitan la recopilación 

de evidencias relacionadas con el desempeño académico y 

profesional de los estudiantes. Las técnicas de evaluación co-

rresponden a las estrategias utilizadas por el docente para ob-

tener información de manera organizada y pueden clasiÞcarse 

según el grado de participación que tenga el estudiante dentro 

del proceso evaluativo (Joya, 2020). 

Cuando la evaluación es realizada exclusivamente por el do-

cente, las técnicas más empleadas incluyen el análisis docu-

mental, la revisión de producciones académicas individuales o 

grupales y la observación directa del desempeño de los estu-

diantes en actividades teóricas o prácticas. Estas estrategias 

permiten valorar conocimientos, habilidades y actitudes me-

diante la observación sistemática y el análisis de evidencias 

concretas generadas durante el proceso formativo (Joya, 2020). 

Por otra parte, cuando los estudiantes participan activamente 

en la evaluación, se incorporan estrategias que promueven la 

reßexión crítica y la autorregulación del aprendizaje. Entre ellas 

destaca la autoevaluación, entendida como el proceso me-
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diante el cual el estudiante analiza su propio desempeño a tra-

vés de la revisión documental, la reßexión personal y la valora-

ción de los objetivos alcanzados. Esta modalidad fortalece la 

autonomía, la responsabilidad y la capacidad de identiÞcar ne-

cesidades de mejora dentro del proceso de aprendizaje (Asiú 

et al., 2021). 

Otra estrategia relevante es la evaluación entre iguales, que 

consiste en la valoración realizada por los propios compañeros 

mediante la observación de actividades, el análisis de produc-

ciones académicas y la emisión de juicios fundamentados 

sobre el desempeño observado. Este enfoque favorece el 

aprendizaje colaborativo, el desarrollo del pensamiento crítico 

y la adquisición de competencias relacionadas con la comuni-

cación y el trabajo en equipo (Asiú et al., 2021). 

La retroalimentación continua constituye uno de los pilares fun-

damentales de la evaluación formativa. Este proceso se desa-

rrolla mediante un diálogo permanente entre estudiantes y 

docentes, permitiendo compartir información sobre los avan-

ces alcanzados, las diÞcultades identiÞcadas y las acciones ne-

cesarias para mejorar el aprendizaje. La retroalimentación 

efectiva favorece la construcción de conocimientos signiÞcati-

vos y fortalece el compromiso de los estudiantes con su propio 

proceso formativo (Mellado et al., 2021). 

Las evidencias, productos o actividades que permiten recopilar 

información sobre el rendimiento académico son conocidas 

como herramientas de evaluación. Estas pueden clasiÞcarse 

en escritas, orales o prácticas. Entre las herramientas escritas 
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se encuentran los exámenes, cuestionarios, diarios de clase, 

ensayos, estudios de caso, foros virtuales, portafolios, proyec-

tos e informes académicos. Por su parte, las herramientas ora-

les incluyen debates, mesas redondas, preguntas dirigidas y 

exposiciones. Finalmente, las herramientas prácticas compren-

den demostraciones, simulaciones clínicas y prácticas super-

visadas que permiten valorar el desempeño en contextos 

cercanos a la realidad profesional (Joya, 2020). 

Los instrumentos de evaluación formativa corresponden a re-

cursos tangibles diseñados para facilitar el seguimiento y va-

loración del aprendizaje. Dentro de las ciencias de la salud, los 

más utilizados son las rúbricas o escalas descriptivas, listas 

de veriÞcación, Þchas de autoevaluación, instrumentos de eva-

luación entre pares y escalas verbales o numéricas. Estos ins-

trumentos permiten establecer criterios claros de evaluación y 

proporcionan información objetiva para la toma de decisiones 

educativas (Bandeira y Rigatto, 2022). 

En la formación de enfermería, las listas de veriÞcación han de-

mostrado ser especialmente útiles para valorar habilidades clí-

nicas y procedimientos especíÞcos. Su utilización favorece la 

observación estructurada del desempeño y permite identiÞcar 

fortalezas y aspectos susceptibles de mejora durante la ejecu-

ción de actividades prácticas. Asimismo, contribuyen a estan-

darizar los procesos evaluativos y mejorar la objetividad de las 

valoraciones realizadas por los docentes (Soni et al., 2022). 

De igual manera, los instrumentos basados en observación di-

recta han adquirido gran relevancia dentro de la evaluación clí-
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nica debido a su capacidad para valorar competencias en esce-

narios reales o simulados. Estrategias como la observación di-

recta de habilidades procedimentales permiten evaluar el 

desempeño integral de los estudiantes, considerando aspectos 

técnicos, comunicativos y actitudinales fundamentales para el 

ejercicio profesional (Zhang et al., 2023; Jafarpoor et al., 2021). 

Desde sus inicios, la evaluación formativa ha sido concebida 

como una herramienta para mejorar tanto los procesos curri-

culares como la calidad de los aprendizajes. Su principal forta-

leza radica en la utilización de la retroalimentación como 

mecanismo para identiÞcar limitaciones, corregir errores y po-

tenciar el desarrollo de habilidades y competencias. Este enfo-

que favorece la construcción de relaciones pedagógicas más 

cercanas entre docentes y estudiantes, promoviendo actitudes 

positivas hacia el aprendizaje y fortaleciendo el desarrollo in-

tegral de los futuros profesionales de enfermería (Asiú et al., 

2021; Mellado et al., 2021). 

Además de contribuir al desarrollo académico, la evaluación 

formativa promueve la autorregulación del aprendizaje y el 

compromiso de los estudiantes con su formación profesional. 

Al recibir información constante sobre su desempeño, los es-

tudiantes desarrollan una mayor conciencia de sus fortalezas 

y debilidades, lo que facilita la planiÞcación de estrategias de 

mejora continua. De esta manera, la evaluación deja de ser un 

mecanismo exclusivamente caliÞcativo para convertirse en una 

herramienta de aprendizaje orientada al crecimiento personal 

y profesional (Bandeira y Rigatto, 2022). 
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Evaluación clínica en enfermería 

La evaluación clínica de los estudiantes de enfermería durante 

las prácticas intra o extrahospitalarias y en el laboratorio de 

simulación es fundamental para determinar su desempeño 

clínico, para lo cual se podrán utilizar los siguientes métodos 

y técnicas: 

§ Lista de veriÞcación de habilidades. Su principal Þnali-
dad es evaluar las habilidades que poseen y necesitan me-
jorar los estudiantes, además de brindar una base objetiva 
sobre su desempeño. Las listas de veriÞcación permiten 
identiÞcar, registrar y controlar el cumplimiento de una serie 
de habilidades imprescindibles como la comunicación ver-
bal, el pensamiento crítico, el asertividad y la ética profe-
sional (Bandeira y Rigatto, 2022). 

§ La observación directa permite evaluar directamente el 
desempeño, competencias o habilidades en contextos 
prácticos o simulados, siendo su principal ventaja la retro-
alimentación inmediata y la evaluación integral de habili-
dades prácticas, interpersonales y de resolución de 
problemas. 

§ El registro de desempeño se utiliza para evaluar el cum-
plimiento o desarrollo gradual de destrezas o habilidades. 
Para una evaluación integral se pueden utilizar criterios 
como la adecuada realización del procedimiento, la funda-
mentación cientíÞca del modo de proceder, la autonomía en 
el desempeño de la acción, la racionalidad y el aprovecha-
miento eÞciente del tiempo. Para la elaboración del registro 
se debe establecer en secuencia los criterios o indicadores 
a evaluar, consignar una respuesta dicotómica y un apar-
tado de observaciones (Yun et al., 2020; Ghezzi et al., 2021). 
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Evaluación de habilidades prácticas en enfermería 

La evaluación de habilidades prácticas es un componente 

esencial dentro del proceso de enseñanza y aprendizaje de los 

estudiantes de enfermería. Esta busca asegurar no solo la ad-

quisición de conocimientos teóricos, sino también el desarrollo 

de las habilidades clínicas necesarias para brindar cuidados de 

calidad. La evaluación práctica se lleva a cabo de varias mane-

ras, como: 

§ Simulación clínica: La simulación permite a los estudian-

tes practicar habilidades, tomar decisiones y cometer erro-

res sin riesgo para pacientes reales en un entorno 

controlado y seguro. Asimismo, este método evalúa com-

petencias prácticas en un entorno clínico simulado para 

preparar a los estudiantes para situaciones reales (Soni et 

al., 2022; Chauhan et al., 2023; Hall et al., 2023; Massó et 

al., 2021). 

§ Las simulaciones en enfermería varían en su nivel de 

complejidad, desde modalidades básicas hasta escenarios 

de alta Þdelidad, donde cada metodología se utiliza para al-

canzar objetivos de aprendizaje especíÞcos. 

§ Simulaciones de baja Þdelidad: Incluyen el uso de mani-

quíes estáticos o simuladores simples para practicar habi-

lidades básicas. Estas estrategias son beneÞciosas para 

enseñar procedimientos técnicos y el manejo adecuado de 

equipos. 

§ Simulaciones de alta Þdelidad: Utilizan maniquíes avan-

zados y entornos simulados que reproducen situaciones 

clínicas reales con un elevado nivel de precisión. 
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§ Role-playing y pacientes simulados: El role-playing y el 

uso de pacientes simulados (actores) facilitan la evalua-

ción de habilidades de comunicación, entrevistas clínicas 

y empatía, competencias fundamentales para la práctica 

profesional de enfermería. 

§ Simulaciones integradas: La simulación integrada com-

bina diferentes facetas de la atención al paciente en un 

mismo escenario. Por ejemplo, los estudiantes pueden co-

municarse de manera efectiva con los pacientes mientras 

administran medicamentos y coordinan la atención con 

otros profesionales de la salud. Este enfoque favorece la 

comprensión de la interrelación entre diversas competen-

cias clínicas. 

§ Uso de realidad virtual (VR) y realidad aumentada (AR): 

Estas tecnologías ofrecen oportunidades innovadoras para 

la simulación en enfermería. La realidad virtual y la realidad 

aumentada permiten recrear situaciones clínicas comple-

jas en entornos inmersivos donde los estudiantes pueden 

practicar habilidades y tomar decisiones clínicas de ma-

nera segura. 

§ En la evaluación de habilidades prácticas se pueden uti-

lizar diversas herramientas que permiten una valoración ob-

jetiva y sistemática del desempeño estudiantil (Almodóvar 

et al., 2021): 

§ Checklists: Son listas de veriÞcación que facilitan la eva-

luación objetiva de procedimientos especíÞcos. 
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§ Rúbricas: Permiten realizar una evaluación cualitativa de 

competencias, incluyendo aspectos relacionados con la co-

municación efectiva, el liderazgo y el trabajo en equipo. 

§ DebrieÞng: Corresponde a sesiones de retroalimenta-

ción posteriores a la simulación que promueven la reßexión 

crítica, el aprendizaje signiÞcativo y la mejora continua del 

desempeño profesional. 

 

Prácticas preprofesionales 

Las prácticas hospitalarias pretenden desarrollar competen-

cias clínicas en un entorno real. Además, permiten la transición 

de la teoría a la práctica y aseguran que los estudiantes puedan 

proporcionar cuidados de enfermería seguros y efectivos 

(Dimas et al., 2021; Vega et al., 2021). 

§ Observación directa: Permite evaluar la competencia 
técnica, el juicio clínico y las habilidades de interacción del 
estudiante con el equipo de salud y los pacientes. 

§ Autoevaluación y reßexión: Motivan a los estudiantes a 
reßexionar sobre su desempeño y áreas de mejora. La auto-
evaluación fomenta el desarrollo profesional continuo. 

§ Portafolios: Permiten a los estudiantes registrar sus ex-
periencias de aprendizaje, reßexiones y progreso durante 
las prácticas hospitalarias. 

§ Retroalimentación: Constituye un componente esencial 
del proceso de evaluación. Debe ser oportuna, constructiva 
y especíÞca, permitiendo que los estudiantes identiÞquen 
sus fortalezas y debilidades. 
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Conclusiones 

La formación en enfermería se considera fundamental para for-

mar individuos capacitados con conocimientos actualizados, 

habilidades prácticas sólidas y una profunda sensibilidad ética 

y humanitaria, necesarios para enfrentar con éxito los desafíos 

que presenta la prestación de servicios de atención médica en 

la actualidad. La formación de enfermería se enfoca en ajus-

tarse a las demandas cambiantes de los pacientes y del con-

texto clínico, empleando una diversidad de enfoques 

educativos, que van desde los tradicionales hasta los más no-

vedosos, como simulaciones clínicas y la enseñanza centrada 

en la resolución de problemas.  

Las técnicas, medios e instrumentos de evaluación formativa 

son fundamentales para este proceso, ya que aseguran un 

aprendizaje continuo y adaptativo, poniendo énfasis en la pro-

gresión y perfeccionamiento de las habilidades. Estas herra-

mientas de evaluación formativa promueven un enfoque en el 

aprendizaje que invita a reßexionar y analizar de manera crítica, 

facilitando así la autoevaluación y la retroalimentación cons-

tructiva entre docentes y estudiantes. 

Además, es importante realizar evaluaciones clínicas y de ha-

bilidades prácticas para asegurarse de que los aspirantes a en-

fermeros adquieran tanto los conocimientos teóricos como las 

competencias requeridas para aplicarlos de manera efectiva 

en la atención directa a los pacientes. 
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En conclusión, se puede decir que la formación en el ámbito de 

la enfermería demanda un enfoque completo y ßexible, que in-

cluya la combinación de métodos de enseñanza efectivos, eva-

luaciones detalladas y disponibilidad de prácticas para adquirir 

habilidades clínicas. Por medio de este proceso, es posible que 

el personal de enfermería que se forme en el futuro adquiera 

las habilidades necesarias para ser profesionales competentes, 

con altos estándares éticos y dotados de empatía, lo que les 

permitirá aportar de manera signiÞcativa al bienestar de los pa-

cientes y al constante mejoramiento de los sistemas de aten-

ción médica. 
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Introducción 

Desde hace algunas décadas, la idea de aplicaciones o robots 

realizando actividades propias de los humanos, ha estado ron-

dando la mente de muchos cientíÞcos. Hoy por hoy, esta idea 

se ha materializado con la denominación de inteligencia artiÞ-

cial la cual impacta la vida humana desde el ámbito económico, 

social, político, cultural y tecnológico (Mejías et al., 2022). 

Con el avance de la tecnología, la inteligencia artiÞcial se pre-

senta como opción para manipular grandes cantidades de 

datos fruto del cuidado de las personas, pero también como re-

curso para perfeccionar los sistemas de salud y brindar aten-

ción con calidad, hoy demandada por los usuarios. 

Según estudios, disciplinas del área de la salud como la enfer-

mería, han relacionado la inteligencia artiÞcial (IA) como apoyo 

a la labor de cuidado. Se sabe que el uso de estos dispositivos 

es cada vez más frecuente en el ejercicio profesional, debido 

en gran parte, a su avance tecnológico (Mejías et al., 2022). 

Nuevas creaciones han incursionado con éxito en diversos sec-

tores de la producción, en este sentido el área de la salud no 

ha sido ajena, sin embargo, poco se conoce sobre su real im-

pacto en el cuidado de las personas (Aguilera et al., 2023). 

Para el contexto educativo, los institutos, universidades llevan 

décadas intentando implementar y utilizar nuevas herramientas 

de información y comunicaciones en los procesos de ense-

ñanza y aprendizaje, su objetivo explicito es encontrar formas 

más sencillas que requieran menos tiempo para comunicar, 

transferir o impartir información, la idea de Alfred North White-

head de que la mejor educación se encuentra en la obtención 
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de la máxima información a partir del aparato más sencillo, la 

IA debe ser instruida como una disciplina cientíÞca que conÞ-

gura máquinas para que sean inteligentes y capaces de resolver 

problemas al anticipar la labor del entorno gracias a su adapta-

bilidad y aprendizaje de patrones, en el contexto actual, algunas 

instituciones educativas han aprovechado la IA en su vertiente 

de chatbots virtuales para interactuar con el alumnado y opti-

mizar su aprendizaje al poder controlar su progreso, evaluar ta-

reas o prestarles apoyo de manera instantánea (Deloitte, s.f.). 

En enfermería, como en otras carreras profesionales, el uso de 

la IA se ha implementado en los últimos años. En concreto, la 

IA se está utilizando para mejorar la atención a los pacientes, 

la eÞciencia de los profesionales o la seguridad de los pacien-

tes. Existimos en un mundo de tecnología; somos conjunto de 

técnicas. No es difícil realizar esta aÞrmación si nos detenemos 

a mirar un poco a nuestro alrededor. En los últimos tiempos la 

tecnología ha evolucionado con una rapidez inaudita, abar-

cando prácticamente todos los campos del conocimiento hu-

mano (Jaume y Col, 2023). 

La Inteligencia ArtiÞcial (IA) proporciona el potencial necesario 

para abordar algunos de los desafíos mayores de la educación 

actual, innovar las destrezas de enseñanza y aprendizaje y ace-

lerar el ascenso para la consecución de educación de calidad 

en el Ecuador (ODS 4). Muchos autores han desarrollado en 

aquel momento el concepto de tecnología, ciencia y sociedad 

desde diversas visiones y perspectivas, como el historiador 

Lewis Mumford y el escritor de arte y arquitectura Siegfried Gie-

dion, los cuales deÞnieron el concepto de tecnología como una 

construcción de la cultura humana que promete el bien o el mal 



107



108



109

de la misma forma que los grupos sociales que la detonan o la 

hacen (Tabares y Correa, 2014). 

En los actuales años se ha hecho más evidente la presencia y 

el uso de la inteligencia artiÞcial (IA) en los distintos ámbitos 

de la vida cotidiana, formando parte del día a día de personas 

de diversos grupos etarios, condición de salud y condición so-

cial. Así, la IA emerge como una tecnología transformadora en 

diversas áreas de la sociedad. En el área de la salud, es posible 

que revolucione los cuidados, diagnóstico, investigación y la 

gestión de datos. Por estos motivos, la IA ha capturado la aten-

ción de expertos, académicos y profesionales de la salud a 

nivel global (González y Martínez, 2020). 

El uso de la IA en el área de cuidados y salud general abre un 

mundo de diversas oportunidades, para mejorar aspectos que 

tienen relación con la justicia social, la equidad, cobertura y ac-

ceso. Sin embargo, antes de profundizar en las posibilidades 

de la IA, se hace necesario revisar aspectos éticos que podrían 

implicar su uso (González y Martínez, 2020), otro aspecto inte-

resante tiene que ver con los sesgos en el ingreso de datos 

cuando la IA está en entrenamiento. Esto puede llevar a errores 

de diagnóstico y tratamiento en caso de poblaciones subrepre-

sentadas, como así también a la discriminación en otros gru-

pos minoritarios. Es preciso abordar estos sesgos y garantizar 

la equidad en el acceso y la calidad de la atención médica im-

pulsada por la IA (Cruz y Guillermón, 2021). 

Al dialogar de tecnología inevitablemente nos encontramos con 

el término, �tecnologías disruptivas� o �innovación disruptiva�, 

los cuales hacen referencia aquellas tecnologías que generan 

profundos cambios en procesos, productos y negocios. Estas 
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tecnologías se implementan a través de estrategias de conso-

lidación y uso, consiguiendo sustituir tecnología anterior, me-

jorando sus prestaciones e incluyendo nuevas formas de 

acción y pensamiento social (Vidal, 2019). 

Desde el punto de vista de la salud en general, la IA puede 

ser utilizada para precisar el procedimiento con atención per-

sonalizada. Al analizar datos clínicos y hereditarios, los al-

goritmos de IA pueden identificar las terapias más efectivas 

para cada usuario, teniendo en cuenta su perfil genético, his-

torial médico y otros factores relevantes. También puede ser 

utilizada para la automatización de tareas administrativas, 

como citas médicas, interconsultas, educación elemental de 

pacientes (Buchanan et al., 2020). 

 

¿Cuál es el impacto de la inteligencia artificial en la ges-

tión educativa en enfermería?  

Como objetivo tenemos analizar la inteligencia artiÞcial en la 

gestión educativa en enfermería. El uso de la inteligencia artiÞ-

cial en el cuidado de la salud de las personas inßuye signiÞca-

tivamente en la reducción de los costos, lo que beneÞcia al 

sistema de salud y a los usuarios de este servicio. Debido al 

impacto de la inteligencia artiÞcial en el área de la salud, se han 

realizado diferentes investigaciones que abordan el tema del 

uso de la inteligencia artiÞcial en el campo de la enfermería y 

sus implicaciones en la asistencia, administración y educación 

(Mejías et al., 2022). 

La capacidad de las IA para adaptarse al ritmo y estilo de apren-

dizaje de cada estudiante permite la creación de entornos edu-
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cativos individualizados. Además, los sistemas de IA pueden 

proveer retroalimentación inmediata y precisa, lo que permite 

a los estudiantes corregir errores y mejorar su comprensión de 

manera eÞciente. 

Es importante considerar que la inteligencia artiÞcial se con-

cibe de dos maneras: como el desarrollo de dispositivos tec-

nológicos inteligentes que sirven como herramientas para los 

profesionales en los diferentes campos aplicados de las cien-

cias, y como un fenómeno que reconÞgura la forma de edu-

carse y de enseñar de los estudiantes y docentes de educación 

superior (Chacón, 2023). 

El uso de la IA, además de la automatización de tareas, ayuda 

con la planiÞcación, el diagnóstico y el pronóstico de los pa-

cientes, obteniendo que la atención médica sea más eÞciente. 

No solo reduce costos, sino que permite el análisis remoto de 

resultados, favoreciendo una mejor distribución de los servicios 

de atención médica. 

La inteligencia artiÞcial (IA) se deÞne como el uso de modelos 

de aprendizaje automático para buscar datos médicos y des-

cubrir conocimientos que ayuden a mejorar los resultados de 

salud y las experiencias de los pacientes, y se acompaña con 

la robótica. Según el artículo sobre inteligencia artiÞcial esen-

cial para enfermería, la IA puede deÞnirse como la capacidad 

de una máquina para emular el comportamiento humano inte-

ligente y representa un término general para las tecnologías de 

aprendizaje automático, visión por computadora y procesa-

miento del lenguaje natural (Aymerich-Franch & Ferrer, 2022). 

Los enfermeros habitualmente usan tecnología emergente ya 
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que impacta en sus entornos y labores diarias. Si bien estos 

avances en tecnología y equipos traen muchos cambios posi-

tivos, algunas tendencias como la robótica causan temor en al-

gunos sectores debido a la posibilidad de afectación laboral 

(Mejías et al., 2022). 

La robótica en salud se concibe como un área de investigación 

en desarrollo que intenta atender las necesidades de individuos 

con limitaciones físicas y cognitivas, en particular en la promo-

ción de la vida comunitaria independiente. Por lo tanto, la IA y 

la robótica se consideran necesarias en la práctica del ejercicio 

profesional de enfermería debido a la implementación de tec-

nologías en el área de la salud que ayudan y facilitan el queha-

cer de la disciplina (Banta et al., 2009). 

Las tecnologías inteligentes están revolucionando la industria 

médica y su impacto es tan profundo que se considera que es-

tamos entrando en una nueva etapa de transformaciones so-

cioeconómicas. La inteligencia artiÞcial tiene el potencial de 

transformar la atención de enfermería al optimizar la precisión 

diagnóstica, la toma de decisiones clínicas y la personalización 

de los cuidados, permitiendo brindar una atención más efectiva 

y eÞciente. 

En los últimos años, la inteligencia artiÞcial (IA) surge como 

una poderosa herramienta tecnológica que está transformando 

varios campos, incluida la enfermería. A medida que la tecno-

logía avanza, se abren nuevas oportunidades para integrar la 

IA en la práctica enfermera, mejorando la atención y el desarro-

llo de los profesionales. La combinación de la experiencia clí-

nica de los enfermeros con las capacidades de la IA promete 

revolucionar la forma de brindar cuidados al paciente, optimi-
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zando procesos y permitiendo una atención más personalizada 

y basada en evidencias. 

La forma en que ejerceremos la medicina cambiará absoluta-

mente en los próximos años. La IA tendrá lugar en todas las 

áreas médicas y el futuro de las especializaciones dependerá 

en gran medida de la interacción enfermero-paciente y de la 

creatividad. Aquellas áreas de enfermería con tareas repetiti-

vas, como la inspección de la piel, interpretación de datos y es-

tudios clínicos, requerirán transformarse más rápidamente, ya 

que son potencialmente automatizables, mientras que las 

áreas de salud mental, Þsioterapia y rehabilitación, donde la in-

teracción humana es fundamental, presentan menores posibi-

lidades de ser reemplazadas (Vista de Inteligencia ArtiÞcial en 

Medicina: Presente y futuro, s.f.). 

La inteligencia artiÞcial (IA) ha demostrado su capacidad para 

transformar el campo de la enfermería, proporcionando nue-

vas herramientas y procedimientos para optimizar la atención 

sanitaria. 

§ Diagnóstico y pronóstico: Los algoritmos de inteligencia 

artiÞcial pueden ayudar a los enfermeros en el diagnóstico 

de enfermedades y en el pronóstico de resultados clínicos. 

Esto se logra a través del análisis de datos clínicos, imáge-

nes médicas y otras fuentes de información para identiÞcar 

patrones y señales que puedan indicar escenarios médicos 

especíÞcos. 

§ Monitoreo de pacientes: Los sistemas de inteligencia ar-

tiÞcial pueden monitorear continuamente los signos vitales 

de los pacientes, como la presión arterial, el pulso y la tem-
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peratura, y alertar al personal de enfermería en caso de 

anomalías o cambios signiÞcativos. Esto permite una detec-

ción temprana de problemas y una respuesta más rápida. 

§ Asistencia en la toma de decisiones clínicas: Los siste-

mas de apoyo a la toma de decisiones basados en inteli-

gencia artiÞcial pueden facilitar recomendaciones y 

orientación a los enfermeros en la elección de tratamien-

tos, administración de medicamentos y planiÞcación de 

cuidados. Estas herramientas pueden considerar datos clí-

nicos, protocolos médicos y evidencia cientíÞca para apo-

yar decisiones informadas. 

§ Personalización de la atención: La inteligencia artiÞcial 

puede ayudar a personalizar la atención al paciente me-

diante la adaptación de planes de cuidado y tratamientos 

a necesidades individuales. Los sistemas de IA pueden 

analizar historias clínicas, resultados de pruebas y prefe-

rencias del paciente para proporcionar recomendaciones 

personalizadas y mejorar la eÞcacia de los cuidados. 

§ Automatización de tareas rutinarias: La IA puede utili-

zarse para automatizar tareas administrativas y rutinarias, 

como la programación de citas, la gestión de registros y la 

documentación clínica. Esto permite a los enfermeros de-

dicar más tiempo al cuidado directo del paciente y dismi-

nuir la carga administrativa (Corvalán, 2018). 

 

¿Para qué se utiliza la inteligencia artificial en la enfer-

mería? 
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Implementar la IA en la enfermería ha supuesto múltiples ven-

tajas para los profesionales del sector, permitiendo que realicen 

su trabajo diario de manera más eÞciente. Sin embargo, para 

aprovechar al máximo el potencial de la IA en sectores como 

el de la enfermería, es importante que todos los profesionales 

se familiaricen con su uso mediante procesos continuos de for-

mación y actualización. Entre las tareas del universo de la salud 

en general (y de la enfermería en particular) que se han visto 

beneÞciadas por la implementación de la IA encontramos: 

§ Diagnóstico temprano: La IA permite identiÞcar patrones 

y síntomas tempranos en los pacientes de forma más rá-

pida y precisa. En la enfermería, destaca también el uso de 

la salud digital, que permite brindar atención a través de vi-

deoconferencias o aplicaciones dedicadas a la salud. 

§ Reducción de errores: La IA evita numerosos errores re-

lacionados con el cuidado de los pacientes, especialmente 

aquellos vinculados con la administración de medicamen-

tos. 

§ Mayor eÞciencia y menor carga de trabajo: La IA ayuda 

a seleccionar y gestionar los datos de los pacientes, así 

como a realizar tareas administrativas de manera digital, 

mejorando la eÞciencia de la atención sanitaria. 

§ Mejor seguimiento: La IA permite realizar un segui-

miento óptimo de la salud de los pacientes, ayudando a 

identiÞcar cambios oportunamente y ajustar los tratamien-

tos cuando sea necesario. 

§ Cuidado personalizado: Al reconocer patrones de com-

portamiento y necesidades especíÞcas, la IA contribuye a 
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brindar una atención más individualizada mediante la mo-

nitorización remota. 

§ Robots de cuidado y asistencia física: La IA ha adquirido 

especial relevancia en actividades relacionadas con el 

transporte de materiales, apoyo físico a pacientes y asis-

tencia a personas mayores. 

§ Mejora de la educación y formación de los enfermeros: 

A través de la IA, los estudiantes de enfermería pueden for-

talecer sus habilidades mediante casos clínicos simulados, 

recursos interactivos y entornos educativos digitales que 

mejoran su preparación para el ejercicio profesional (Cor-

valán, 2018). 

 

Los retos de la inteligencia artificial en la enfermería 

La IA hoy en día se encuentra en nuestro diario vivir como pro-

fesionales de la salud y plantea desafíos tales como el análisis 

y archivo de datos importantes sobre los pacientes. Al alma-

cenar datos sensibles relacionados con la identiÞcación y el 

diagnóstico de las personas, existe la posibilidad de que dife-

rentes profesionales del área de la salud tengan acceso a esta 

información, con el riesgo de que los datos sean utilizados de 

manera inadecuada o ilegal. Ante esta situación, diversos paí-

ses han desarrollado normativas y leyes orientadas a la pro-

tección de los datos personales y la seguridad de la 

información (Corvalán, 2018). 

Muchos pacientes desconfían del uso de las tecnologías en el 

ámbito sanitario. Para reducir estas preocupaciones, los profe-
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sionales de la salud deben proporcionar información clara y 

transparente sobre el uso de la inteligencia artiÞcial, explicando 

sus beneÞcios, limitaciones y mecanismos de protección de la 

privacidad, con el Þn de fortalecer la conÞanza de los usuarios 

en estas herramientas tecnológicas (González & Martínez, 2020). 

El mayor reto tiene que ver con el temor de los profesionales 

de enfermería a ser reemplazados por estas nuevas tecnolo-

gías. Por ello, resulta importante recordar que herramientas 

como la inteligencia artificial pueden apoyar la ejecución de 

determinadas tareas y optimizar procesos asistenciales, pero 

no pueden sustituir el trabajo del enfermero, especialmente 

cuando se trata de proporcionar cuidados humanizados, 

acompañamiento emocional y atención personalizada a los 

pacientes (Gerais, 2023). 

La inteligencia artiÞcial está transformando la manera en que 

se ejerce la enfermería y puede constituirse en una herramienta 

valiosa para disminuir la carga operativa de los profesionales 

de la salud. Sin embargo, es necesario comprenderla como un 

complemento del trabajo humano y no como un sustituto. 

Cuando la IA se integra de manera ética, responsable y cohe-

rente con la práctica profesional, contribuye a mejorar la eÞ-

ciencia de los procesos asistenciales, optimizar la toma de 

decisiones y fortalecer la calidad de la atención brindada a los 

pacientes (Corvalán, 2018). 
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La inteligencia artificial en la educación  

El uso de la tecnología se extendió durante la pandemia de la 

COVID-19. En el sector educativo fue necesaria una adaptación 

al uso de los dispositivos tecnológicos y una transformación di-

gital acelerada. En la Declaración de Qingdao (UNESCO, 2015) 

se establece que para lograr el objetivo de una educación inclu-

siva y equitativa de calidad y un aprendizaje permanente para 

2030, las TIC, incluido el aprendizaje móvil, deben aprovecharse 

para fortalecer los sistemas educativos, la difusión del conoci-

miento, el acceso a la información, el aprendizaje efectivo y de 

calidad, así como una prestación de servicios más eÞciente. 

Desde esta perspectiva, el aprendizaje depende de la capacidad 

de conectarse con fuentes de información especializada; por 

tanto, es de vital importancia la actualización constante del 

componente teórico, procedimental y de las actividades docen-

tes (Chávez et al., 2023). 

Los nuevos conocimientos y la incorporación de la tecnología 

al área de la salud involucran la comprensión e interrelación 

con ordenadores que pueden realizar tareas asociadas a seres 

humanos inteligentes, con la ventaja de la articulación entre di-

ferentes sistemas informáticos (ArtiÞcial Intelligence, 2019). 

El término inteligencia artificial (IA) se atribuye a John 

McCarthy, quien en 1956 hizo referencia a la idea de que en 

algún momento los datos podrían introducirse en dispositi-

vos electrónicos para simular el pensamiento humano. El uso 

de la inteligencia artificial en la atención y la salud general 

abre un mundo de diversas oportunidades para mejorar as-
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pectos relacionados con la justicia social, la equidad, la co-

bertura y el acceso. Sin embargo, antes de profundizar en las 

posibilidades de la IA, es necesario revisar aspectos éticos 

que podrían implicar su uso. 

En primer lugar, se debe considerar la privacidad y la seguridad 

de los datos. En la mayoría de los países existen normativas 

relativas al acceso y uso de la información personal de cada 

paciente. La inteligencia artiÞcial se vuelve cada vez más ne-

cesaria debido a que puede utilizarse desde una perspectiva 

predictiva para anticipar condiciones de salud y optimizar los 

procesos de atención. 

Otro aspecto interesante corresponde a los sesgos en la en-

trada de datos durante el entrenamiento de los sistemas de IA. 

Esto puede conducir a errores de diagnóstico y tratamiento en 

determinadas poblaciones, así como a situaciones de discrimi-

nación hacia grupos minoritarios. Por ello, es necesario abordar 

estos sesgos y garantizar la equidad en el acceso y la calidad 

de la atención sanitaria impulsada por la inteligencia artiÞcial 

(González y Martínez, 2020; Cruz y Guillermón, 2021). 

La IA cambiará la relación enfermero-paciente, mejorando la ca-

lidad y la eÞciencia de los cuidados. Aunque la atención directa 

de enfermería continúa siendo irreemplazable, el impacto de las 

tecnologías sanitarias basadas en inteligencia artiÞcial seguirá 

aumentando. Esto exige reßexionar sobre la práctica profesional 

incorporando nuevos retos, nuevos roles, modelos de atención 

virtual y ßujos de trabajo actualizados (Gerais, 2023). 

Desde el punto de vista de la aplicación de la IA, sus usos pue-
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den ser tan variados como los robots de asistencia, robots hu-

manoides y de movilidad, análisis predictivos, sistemas de 

apoyo a la decisión clínica, hogares inteligentes y chatbots de 

asistencia virtual (Sallam, 2023). 

Actualmente, los profesionales de enfermería utilizan robots en 

su práctica clínica para desarrollar diferentes actividades, como 

apoyo en sesiones de ejercicio para personas mayores, rehabi-

litación, distracción para el manejo del dolor y educación del 

paciente, entre otras funciones (Aymerich-y Ferrer, 2022). 

Otros profesionales de la salud, incluidos los enfermeros, han 

recurrido a robots de asistencia para mejorar la interacción y 

comprensión de las necesidades de los pacientes. En centros 

de larga estancia, la inteligencia artiÞcial se utiliza para estimu-

lar la memoria de personas con demencia. Asimismo, estas 

tecnologías funcionan como apoyo emocional para disminuir 

la sensación de soledad en adultos mayores institucionaliza-

dos y en usuarios que reciben cuidados paliativos (Aymerich-

Franch & Ferrer, 2022). 

Desde el punto de vista de la salud general, la IA puede utili-

zarse para personalizar tratamientos y optimizar la atención sa-

nitaria. Al analizar datos clínicos y genéticos, los algoritmos de 

inteligencia artiÞcial pueden identiÞcar terapias efectivas para 

cada paciente considerando su perÞl genético, antecedentes 

médicos y otros factores relevantes. Asimismo, la IA permite 

automatizar tareas administrativas, como la programación de 

citas médicas, interconsultas y procesos de educación básica 

del paciente (Buchanan et al., 2020). 
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El análisis de big data constituye otra de las áreas de aplicación 

de la inteligencia artiÞcial. Mediante el procesamiento masivo de 

datos es posible identiÞcar patrones, reconocer factores de 

riesgo, predecir epidemias y mejorar la comprensión de enferme-

dades complejas, ampliando signiÞcativamente las posibilidades 

de prevención, diagnóstico y tratamiento en salud (Mina, 2020). 

La inteligencia artiÞcial tiene el potencial de transformar el sector 

sanitario mediante la mejora de la calidad de la atención, la op-

timización de la gestión de datos y la promoción de una mayor 

equidad en el acceso a los servicios de salud. Sin embargo, su 

implementación requiere un enfoque responsable y sólidas con-

sideraciones éticas para afrontar los desafíos relacionados con 

la privacidad, la seguridad y la equidad. Por ello, gobiernos, ins-

tituciones académicas, profesionales sanitarios y desarrollado-

res tecnológicos deben trabajar conjuntamente para establecer 

regulaciones y estándares éticos que permitan aprovechar los 

beneÞcios de la IA garantizando una atención segura, equitativa 

y centrada en las personas (González y Martínez, 2020). 

 

Desafíos en el uso de la inteligencia artificial para el 

sector salud 

Una de las tecnologías con mayor proyección y popularidad en 

el sector salud a nivel internacional es la Inteligencia ArtiÞcial 

(IA), la cual ha llegado a nuestros días como una poderosa he-

rramienta de transformación para la comunidad cientíÞca, los 

pacientes y los proveedores de servicios e insumos médicos. 

Su crecimiento y evolución sugieren una utilización cada vez 
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más amplia durante la próxima década. 

La IA consta de diversas ramas, entre las que se incluyen el 

aprendizaje automático, el procesamiento y comprensión del 

lenguaje natural, el reconocimiento de patrones, la visión artiÞ-

cial, la robótica y la audición computacional. Estas tecnologías 

favorecen potencialmente la investigación biomédica, la edu-

cación médica y la prestación de servicios de salud, ampliando 

las posibilidades de innovación en múltiples escenarios asis-

tenciales (Sallam, 2023). 

Las imágenes médicas también han constituido un importante 

campo de aplicación para las herramientas de inteligencia ar-

tiÞcial, especialmente mediante técnicas de aprendizaje pro-

fundo. Estas tecnologías han demostrado capacidades 

comparables e incluso superiores al desempeño humano en 

determinadas tareas diagnósticas, gracias a su habilidad para 

identiÞcar patrones complejos y señales difíciles de detectar 

mediante métodos convencionales (Vista de Inteligencia artiÞ-

cial en medicina: presente y futuro, s.f.). 

La aplicación del aprendizaje profundo se ha investigado en 

una amplia variedad de áreas de la salud para el diagnóstico y 

detección de anomalías clínicas. Entre ellas se incluyen el aná-

lisis de imágenes neuroquirúrgicas, lesiones cutáneas, tumo-

res, dolor torácico, cáncer de mama y enfermedades 

neurológicas como la enfermedad de Alzheimer, demostrando 

un potencial signiÞcativo para mejorar la precisión diagnóstica 

y apoyar la toma de decisiones clínicas (Cancel, s.f.). 

Es posible además el diseño de domicilios inteligentes orien-
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tados a favorecer la independencia funcional de los adultos ma-

yores. Estas tecnologías emergen como una solución innova-

dora para apoyar la gestión de la salud de una población que 

envejece progresivamente, permitiendo la monitorización con-

tinua de variables clínicas y el fortalecimiento de la atención 

domiciliaria. En este contexto, los profesionales de enfermería 

pueden desempeñar un papel fundamental en el diseño, imple-

mentación y evaluación de estas tecnologías aplicadas al cui-

dado de las personas (Buchanan et al., 2020). 

Por otra parte, la robótica quirúrgica puede ayudar a los ciruja-

nos a realizar procedimientos complejos con mayor precisión y 

eÞciencia mediante el análisis de imágenes médicas en tiempo 

real y la ejecución de movimientos altamente controlados. Estas 

herramientas contribuyen a optimizar los resultados clínicos y 

reducir determinados riesgos asociados a las intervenciones 

quirúrgicas, aunque todavía continúan en procesos de perfec-

cionamiento y validación tecnológica (Aymerich y Ferrer, 2022). 

No obstante, una de las principales limitaciones señaladas por 

investigadores y usuarios se relaciona con la falta de transparen-

cia sobre los procesos de entrenamiento de los modelos de in-

teligencia artiÞcial y la forma en que generan sus respuestas. La 

utilización de información procedente de múltiples fuentes 

puede originar cuestionamientos éticos y legales relacionados 

con el plagio, la protección de los derechos de autor, la privacidad 

de los datos y la responsabilidad sobre los resultados generados 

por estas tecnologías. Por ello, resulta indispensable promover 

marcos regulatorios y principios éticos que orienten el desarrollo 

y uso responsable de la inteligencia artiÞcial en el ámbito sani-

tario (González y Martínez, 2020; Corvalán, 2018). 
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Inteligencia artificial en el campo enfermería actual  

Al percibir la frase enseñanza de IA o implementación de la in-

teligencia artiÞcial en educación, fácilmente se puede pensar 

que el futuro de los enfermeros será sustituido por la tecnolo-

gía. Sin embargo, la realidad es diferente, ya que, como ocurre 

en todas las aplicaciones de la inteligencia artiÞcial, los cien-

tíÞcos no buscan reemplazar a los profesionales de enferme-

ría, sino desarrollar herramientas que contribuyan a mejorar y 

optimizar su trabajo. 

La IA no es ni será jamás la solución a todos los problemas. 

Antes incluso de comenzar a implementar sistemas basados 

en inteligencia artiÞcial, los profesionales de enfermería deben 

identiÞcar claramente las necesidades y desafíos presentes en 

la práctica clínica, con el propósito de determinar de qué manera 

estas herramientas pueden contribuir a la resolución de proble-

mas especíÞcos y a la mejora de los procesos asistenciales. 

La IA ofrece múltiples beneÞcios en el ámbito sanitario me-

diante la creación de métodos innovadores que facilitan la pres-

tación de servicios de salud, incluso de manera virtual. 

Actualmente, diversas problemáticas de los pacientes pueden 

consultarse y analizarse de forma rápida, permitiendo la iden-

tiÞcación temprana de riesgos y la implementación oportuna 

de intervenciones. Los procesos integrados de información, la 

automatización de actividades repetitivas, la detección de erro-

res de prescripción y de efectos adversos relacionados con me-

dicamentos, así como el incremento de la autonomía de los 

pacientes para el manejo de enfermedades de bajo riesgo, 
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constituyen algunas de las principales ventajas asociadas al 

uso de la inteligencia artiÞcial en salud. 

La utilización de la IA en la denominada medicina personali-

zada permitirá gestionar aspectos como la calendarización de 

consultas médicas e inmunizaciones, proporcionar recomen-

daciones de salud basadas en los antecedentes clínicos y pre-

ferencias de los pacientes, así como sugerir recursos 

educativos relacionados con la alimentación, la actividad física 

y otros hábitos saludables. Se espera que la inteligencia artiÞ-

cial tenga un impacto signiÞcativo en la prevención de enfer-

medades, la prestación de cuidados personalizados, el análisis 

de tendencias epidemiológicas y la toma de decisiones clínicas 

y organizacionales dentro de las instituciones sanitarias (Vista 

de La inteligencia artiÞcial en la educación superior: oportuni-

dades y amenazas, s.f.). 

Considerando la enorme cantidad de datos relacionados con la 

salud de las personas y el crecimiento exponencial de esta in-

formación, los métodos tradicionales de procesamiento resul-

tan insuÞcientes. En este contexto, los algoritmos de Machine 

Learning y Deep Learning se han convertido en herramientas fun-

damentales para analizar grandes volúmenes de datos comple-

jos y multivariables. Estas tecnologías permiten construir 

modelos computacionales capaces de identiÞcar patrones no-

vedosos, generar predicciones y aportar conocimientos relevan-

tes para la toma de decisiones en salud (Mina, 2020). 

La inteligencia artiÞcial también desempeña un papel impor-

tante en la gestión de enfermería, ofreciendo apoyo en proce-
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sos como la asignación eÞciente de recursos humanos, la au-

tomatización de tareas administrativas, la ejecución de audito-

rías y el desarrollo de procedimientos operativos 

estandarizados adaptados a las necesidades de la población 

atendida. Al utilizar la IA como herramienta de apoyo, los pro-

fesionales de enfermería pueden concentrar mayores esfuer-

zos en la gestión de la calidad y en la atención clínica directa, 

contribuyendo al incremento de la eÞciencia y eÞcacia de los 

servicios sanitarios. No obstante, resulta fundamental consi-

derar aspectos éticos y de seguridad relacionados con el uso 

de estas tecnologías, debido al riesgo de errores, sesgos e im-

plicaciones legales derivadas de su utilización (Gerais, 2023). 

Asimismo, la inteligencia artiÞcial puede desempeñar un papel 

relevante en la investigación en enfermería al facilitar el análisis 

de grandes volúmenes de información y la identiÞcación de pa-

trones complejos. Estas capacidades favorecen el desarrollo de 

investigaciones más sólidas, incrementan el nivel de evidencia 

cientíÞca disponible y contribuyen a la generación de nuevos co-

nocimientos aplicables a la práctica profesional (Sallam, 2023). 

Ante las múltiples posibilidades que ofrece la inteligencia arti-

Þcial, resulta indispensable que las escuelas y facultades de 

enfermería incorporen contenidos relacionados con esta tec-

nología dentro de sus planes de estudio. Los futuros profesio-

nales deben adquirir competencias que les permitan utilizar la 

IA de manera ética, crítica y responsable, garantizando siempre 

la seguridad de los pacientes y el respeto por los principios fun-

damentales de la profesión (Seibert et al., 2020). 
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Conclusiones 

Se requiere mayor participación de los enfermeros en el di-

seño de los prototipos de cuidado, lo que implica adquirir 

conocimientos acerca de la tecnología y la inteligencia ar-

tificial como herramientas para brindar cuidado con cali-

dad. La inteligencia artificial permite la automatización de 

una gran variedad de procesos complejos que aun requie-

ren de intervención humana. 

La tecnología avanza de manera acelerada lo que demanda 

a la educación de enfermería dispensar bases sólidas que 

permitan el buen desenvolvimiento de las generaciones 

presente y futuras en el campo de la enfermería. Cada in-

vestigación que se efectúa en el campo de la inteligencia 

artificial ayuda a crear áreas de formación y actuación por 

parte de los enfermeros.    

Para que la inteligencia artificial tenga éxito en la práctica 

clínica, las regulaciones deben permitir el uso óptimo de un 

modelo que considere la cobertura de este tipo de atención, 

así como las licencias y responsabilidades del personal de 

enfermería. La IA, tiene el poder de transformar el sector 

salud, mejorando la calidad de los cuidados, optimizando la 

gestión de datos y promoviendo la equidad en el acceso a 

los servicios de salud.   
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CONCLUSIONES 

Las conclusiones de un libro representan el cierre integral de la 

obra y cumplen la función de ofrecer al lector una visión global 

de lo desarrollado a lo largo de los capítulos. No deben limi-

tarse a un simple resumen de contenidos, sino que han de 

constituirse como una síntesis reßexiva en la que se destaquen 

las ideas principales y se evidencie la coherencia entre los ob-

jetivos planteados en la introducción y el desarrollo del texto. 

Es importante que las conclusiones expresen de forma clara 

cuáles son los aportes centrales del libro, ya sea en el plano 

teórico, metodológico, práctico o crítico, resaltando su contri-

bución al campo de estudio al que pertenece.  

De igual manera, conviene señalar las repercusiones o aplica-

ciones que la obra puede tener en la realidad social, cientíÞca 

o educativa, dependiendo de su temática. Otro aspecto rele-

vante consiste en reconocer las limitaciones propias del libro, 

lo cual muestra honestidad intelectual y abre la puerta a futuras 

investigaciones o a nuevas lecturas críticas. En este apartado 

también se pueden plantear proyecciones o recomendaciones 

que inspiren a investigadores, docentes, profesionales o lecto-

res en general a continuar reßexionando sobre el tema tratado.  

En deÞnitiva, las conclusiones de un libro deben transmitir al 

lector la sensación de cierre, de cumplimiento del propósito ini-

cial y de apertura a nuevas perspectivas, dejando claro el valor 

y la pertinencia de la obra en su contexto académico y social. 

Una forma adecuada de realizar la síntesis de la obra, debe de-

sarrollarse en base a la conclusión de cada uno de sus libros y, 

posteriormente; una conclusión en general.  
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Estrategias, innovaciones educativas y tecnologías 

en enfermería es una obra académica que analiza los 

fundamentos, metodologías y recursos innovadores 

que fortalecen la formación de los profesionales de 

enfermería. Integra enfoques pedagógicos contem-

poráneos, simulación clínica, aprendizaje basado en 

problemas, evaluación por competencias, tecnolo-

gías digitales, inteligencia artificial y educación con-

tinua, promoviendo el desarrollo del pensamiento 

crítico, las habilidades clínicas y la toma de decisio-

nes sustentadas en evidencia científica. Asimismo, 

destaca la importancia de la innovación educativa 

para responder a los desafíos de los entornos sani-

tarios actuales y formar profesionales competentes, 

éticos y comprometidos con la calidad del cuidado y 

la mejora permanente de la práctica enfermera.


